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   The kidney stone of less than 2 cm can be effectively treated by extracorporeal shock wave 
lithotripsy (ESWL) using a Dornier kidney lithotripter HM3 without any complication that might 
need other therapy. However, in the case of a large kidney stone and ureteral stone, there are 
some difficulties in the treatment with ESWL. To obtain better results for these stones with a 
Dornier kidney lithotripter HM3, in the patient having a large stone a double-J stent was placed 
and ureteral catheter was indwelt for the ureteral stone before ESWL. In some cases high fre-
quency positive pressure ventilation (HFPPV) was applied to make respiratory movement of the 
stone minimum. An indwelling double-J stent can significantly decrease the necessity of auxiliary 
treatment and the incidence of high fever attack. Manipulation of a ureteral stone with a ureteral 
catheter did not facilitate stone disintegration, and also the success rate as compared with in situ 
ESWL. HFPPV can decrease the stone movement within 2 mm jduged on the X-ray monitor and 
increase the effectiveness of the shock wave on the stone, leading to minimize not only shock 
wave dose but also side effects from shock wave exposure. 
                                               (ActaUrol. Jpn. 35: 2093-2098, 1989) 
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緒 言
ESWLは上部尿路結石症に対する手術療法の中で


































































Stonestreetを形 成 して も自排 す る こ とが 多 く,無
症 状 の 場 合 は経 過 観 察 可 能 で あ る が,場 合 に よ って は
urosepsisを合 併 しTUL,PNSな どに よる尿 路 通過
障 害 の 郷 除 を 必要 とす る.そ こで 術 後 の尿 路 通 過 障 害
を軽 減 す るた め 術前 にdouble-Jstentを留 置 した.
stent留置 の対 象 と した の は結 石 の長 径 が2cmを 超
え,円 滑な 自排 が 望 め な い と判 断 した 男 子27例,女 子
13例で あ る.こ れ を 無処 置 で治 療 した長 径2c田 を 超
え る腎 結 石 症 例112例と比 較 した.対 象 症 例 は 両 群 と
も,初 治療 例 と した.使 用 したstentの材 質 は大 多数
がc-flexであ る,
Table3に術 後1週 間 の 問 の 発 熱 の 頻 度 を 示 し
た.発 熱を起こす頻度には大きな差は認めなかった.
これはstent留置群で は尿路通過障害を起こすこと
が少ない と考 え,1回 のESWLで 大量の結石を破








































































で,患 者の希望があ りカテーテル留置 な しで数 例に
ESWLを施行した.その際の破砕状態が悪 くないため
Table6.
第1回 目のESWL後1ヵ 月の時点 での成績を
Table6に示 した.長 径lcm以 下 では未処置群が
やや良好で,2cm以 下では カテーテル留置群がやや











































































つ ぎに衝 撃 波 の 的 中 率 につ い て 検 討 す る.Fig.2に
レ ン トゲ ンモ ニ タ ー上 の結 石 の 呼 吸性 移 動 を 示 した.
】ヨ【FPPV(highfrequencyposltivepressureventi-
1atiOn)は,高頻 度 人 工 呼 吸 の 一種 で あ り換 気 回 数を
1分間60回以 上 に 上 昇 させ1回 換 気量 を 解 剖 学 的 呼 吸
死腔 程 度 に 減 少 させ る呼 吸 管 理 法 で あ る.硬 膜 外麻 酔
で の 自 由呼 吸 で は 平均3cm近 い 呼 吸移 動 を 認 め る
が,日 野 ら1)の方 法 に よ るHEPPVに よ り結 石 の呼

































































ではない,さ らに,わ れわれは粘膜麻酔下で レント
ゲン透視なしでカテーテル挿入を行ったが結石を腎に













































症例に対 して有用であ るといえず,レ ントゲンモニ
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